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意思確認が困難な特別養護老人ホーム入居者のストレス把握に関する研究
Evaluation of the Stress Caused by Care Work for Persons with Dementia Living 
in Nursing Homes.
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＜要　　　約＞
　本研究では，意思確認が困難な特養入居者のストレスを測るために，ケアの前後で唾液ア
ミラーゼの測定を行った。その結果，有意なストレスの上昇がみられたのは，離床ケアであっ
た。胃ろう，食事，入浴，排泄，面会と比較した結果，離床ケアが最もストレスを高めていた。
その理由の 1 つは，ケアの目的がわかりにくいことと推察された。胃ろう，食事，入浴，排泄は，
ケアの目的が明確であるが，離床それ自体は手段的意味合いが強い。離床後の動き，目的を
入居者と共有し，丁寧に説明しながら動作を促す必要性を感じた。2 つ目の課題は，体に触
れること自体が緊張を高めていたと思われることである。今回の測定では，同じスタッフが，
同じ時間帯に，同じ手法で離床を促す環境設定をした。慣れた関係，環境であっても，入居
者は離床を促す声掛けをすると体を強張らせた。我々が出した結論は，離床ケアは，適切な
声掛けがあったとしても誰しも不安を覚えるということだ。ケアのなかで相手に身をゆだね
ることは，当然，緊張や不安を伴う。それが離床という，次の動作や目的が伝わりにくいケ
アであったからこそ，顕著に現れたと考えられた。
　離床ケアが意思確認の難しい入居者に何らかのストレスを与えていたことは重要な情報と
なる。入居者のストレス，不安を和らげる試みがなされれば，離床ケアもより効果的なケア
となろう。
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はじめに
　本研究では，特別養護老人ホーム（以下，特養）
において，意思確認が困難な入居者ストレス把握
をめざした。言葉を発しなくなった入居者の意思
を汲むことは急務の課題である。しかし，意思確
認が困難な方の快適さ，不快さを把握することは
容易ではなく，利用者本位のケアが客観的な判断
のもと提供されているとは言えない。近年，唾液
中のアミラーゼ（以下，唾液アミラーゼ）の測定
を手がかりに，看護，福祉，心理領域でストレス
レベルを測定した報告がなされている。この手法
は，被験者への負担が少なく簡便にストレスを評
価できる手法として注目されている。本研究では，
特養入居者に対する日常的ケア場面において，被
験者の唾液アミラーゼの数値を測定し，ストレス
の把握をめざした。
１．研究の目的
　自分の意思を表出できない，言語機能の重度化
した入居者にとって，日々のケアは快適なものに
なっているだろうか。現場のケアワーカーとの共
同研究からこのような悩みを共有し，本研究の着
想に至った。そこには，たとえ意思確認が困難で
あっても人生の最期まで個人として尊重され，可
能な限りその人らしく生活していく支援が大切だ
という考えがある。
　現在の施設ケアにおいて，意思確認が難しく
なった入居者の今の心情を把握する客観的手法が
十分確立しているとはいえない。特別養護老人
ホームにおいて意思確認が困難な入居者の場合，
入居者家族からの情報や，前任者からの引き継ぎ
等が主な情報源であり，入居者の今の意思や快適
さを測ることは難しい。意思確認が困難な入居者
に対するケアの評価は，表情や覚醒時間増加等で
評価されてきたが（斎田 2010），支援方法の妥当
性を証明するには客観性に乏しい。また，意思確
認の困難な入居者の観察は，経験の差等，職員の
なかでもばらつきができてしまう恐れがある。
　本研究では，利用者本位のケアを客観的に判断
するための指標として，ストレス把握に用いられ
る唾液アミラーゼの値の活用を検討することとし
た。先行研究を概観したところ，唾液アミラーゼ
の測定による援助プログラム評価の報告は，認知
症高齢者の通所リハビリテーションの効果測定
（大森 2007）に用いられていたものの，意思確認
が困難になった特養入居者のストレス把握や日常
的なケアの評価に応用された報告は見られなかっ
た。
　本研究では，特養の入居者へのケアの前後で，
唾液に含まれる唾液アミラーゼの数値を測定す
る。唾液アミラーゼは，不快なストレッサーで数
分以内に上昇し，さらに快適な状態になると下降
する。我々は，唾液アミラーゼに着目し，入居者
の現在を測る新たな指標として採用・検討した。
測定後は，約 30 秒で結果が判明する。唾液から
分析できる本手法は，体を傷つけることがなく，
即時性・簡便性に優れ，負担が少ないメリットが
ある。このような測定方法は看護学（大森 2007）
や心理学（辻 2007）の領域で採用され，ある一定
の研究成果が報告されてきた。しかし，社会福祉
学（介護福祉学）の領域では，介護職員等の疲労（原
野 2011），介護福祉士のストレスの測定（金成
2011）に採用されているものの，特養入居者のス
トレスや快適さを測ることには応用されていない。
　そこで，意思確認が難しい入居者の表情や行動
観察による判断に加えて，唾液アミラーゼの数値
を用いたストレス測定を補助的に採用すること
が，入居者の今の意思を測るうえで有益と考えた。
２．研究の対象と方法
（１）研究の対象
　本研究では，意思確認が困難な特養入居者の唾
液アミラーゼの測定を通して，ケアの快適さや不
快さが生じているか分析した。
　A 県内の協力施設（1 施設）と連携し，意思確
認が困難な入居者（10 名）に対して調査協力依頼
を行った。入居者の選定に当たっては，無動性無
言（睡眠 ･ 覚醒のリズムがあり，覚醒時には目を
あけ，意識があるようにみえるが自発的な運動や
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自発語がない）状態の方を対象とした。意識障害
の評価にあたっては GCS（Glasgow Coma Scale）
を用い，重度を示す 8 以下の方を対象とした。
（２）研究の方法
　調査期間は，平成 28 年 1 月 31 日～平成 29 年 8
月 31 日である。半年に 1 度，一人の被験者に対
し同一ケアの前後で 3 日間にわたって測定し，平
均値を比較した。測定する時間帯は，食事や胃ろ
う以外は毎回 15 時頃とし，測定者は，居室担当者
と看護師長が担当した（1）。被験者の状況によって
測定できるケアが異なるため，排せつは 10 名，胃
ろうは 8 名，入浴は 7 名，離床は 5 名，食事は 3 名，
面会は1名の測定となった（被験者は一部共通する）。
　唾液アミラーゼの測定に使用した機器は，「唾
液アミラーゼモニター」（ニプロ社：型式 CM-2.1）
と唾液アミラーゼモニター（チップ）「ニプロ社」
である。
（３）倫理的配慮
　入居者家族や援助者と連携し，日常のケア場面
において負担のないよう十分留意しながら，唾液
アミラーゼの値を測定した。
　本調査実施にあたっては，平成 27 年 10 月 19
日に大妻女子大学生命科学研究倫理委員会に諮
り，実施計画の内容について，倫理的，社会的観
点から審査・判定を受け，承認を得た。その後，
毎年，倫理審査委員会に状況報告をしながら，経
過報告している。本研究実施にあたっても，改め
て研究倫理審査委員会に研究計画を追加申請しな
がら調査を実施した。
　本研究の対象者は，認知症により判断能力が衰
え，意思表出が困難な方である。そのため，本人
に代わって代諾者から調査の同意書を得た。まず
は，居室担当のケアワーカーや家族と連携し，可
能な限り本人に主旨を説明する。そのうえで，家
族（代諾者）に対しても書面（説明書・確認書）
と口頭で趣旨説明をし，書面（同意書）と口頭で
協力可能か確認する。その際，調査に協力できな
くても不利益はないこと，協力していただけた場
合でも，個人に迷惑がかからないように細心の注
意を払うことを伝えた。さらに，唾液アミラーゼ
の測定においても，入居者本人にとって，体を傷
つけることがなく，即時性・簡便性に優れ，負担
が少ないメリットがあること，衛生的な問題はな
いことを説明した。さらに途中で協力の意思を撤
回しても良いことを伝えた。
３．結果
（１）ケア提供前後での唾液アミラーゼ値の変化：
　　 ケアごとの比較
　協力者に対する調査の結果，ケア提供前後で唾
液アミラーゼの値（平均値）が上昇したケアと下
降したケアが判明した。上昇したケアは，離床（91.2
＜ 119.5kIU/L），入浴（40.2 ＜ 90.9 kIU/L），胃ろ
う（46.8 ＜ 60.9 kIU/L）であった。下降したケアは，
食事（110.6 ＞ 82.9 kIU/L）と排せつ（59.9 ＞ 53.5 
kIU/L）であった。上昇したケアは何らかのスト
レスが生じていた可能性がある。一方，下降した
ケアは利用者のストレスを軽減できた可能性が示
唆された（表 3 − 1）（2）。
表３－１　ケア提供前後での唾液アミラーゼ値の変化（ケアごとの比較）
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　ケアごとの唾液アミラーゼの増減について検討
した結果，離床ケアのみ，ケア前後での平均値の
差が有意であった（t（4）＝ 3.417. P＜.05）。ここか
ら，離床ケアが入居者にとって何らかのストレス
になっていることが推測できた（図 3 − 1）。
　その一方で，入浴，胃ろう，食事，排せつ，面
会に関しては，ケアの前後における唾液アミラー
ゼの値に有意な差は見られなかった。
　次に，個人ごとの離床ケア前後の唾液アミラー
ゼ値の増減についてみていきたい。
（２）離床ケア前後での唾液アミラーゼの変化：
　 　 個人ごとの比較
　離床ケアが，何らかのストレスの要因になって
いることが推察された一方で，あくまでも被験者
全体の平均値から導き出されたことに留意しなけ
ればなるまい。では，個人ごとの値はどのように
変化していたのだろうか。
　それぞれのケアの前後で，唾液アミラーゼ値の
増減がみられたが，増減の幅の大きさ，個人の平
均値が一桁から三桁まである等，大きな差があっ
た。今回の測定では，ケア自体の評価としては，
離床ケア以外に有意差がみられなかった。
　離床ケアにおいて，5 人の被験者の動向を分析
した結果，個人差があるものの，全員の値がケア
の後に増えていた（3）。つまり，離床ケアは入居者
にとってストレスを感じるものとなっていた。離
床がもたらす効果がある一方で，何らかのストレ
スを感じている入居者の存在が明らかになった。
離床ケアは，今後さらに深い洞察と改善が必要で
ある。
４．考察
　意思確認が困難な入居者へのケアは，時に主観
的な提供になりかねない。身体機能が衰えた入居
表３－２　離床ケア前後での唾液アミラーゼ値の変化（個人）
図３－１　離床ケア前後での唾液アミラーゼ値の変化（平均）
（*p<.05）
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者は，自分の力で起き上がることが難しく，さら
に，言語機能の低下に伴って，今行われているケ
アに希望を伝えることができなくなる。こうした
入居者のケアの快適さを測るにはどうしたらよい
のだろうか。我々はこのような問題意識から，ケ
アの前後での唾液アミラーゼ値を測定し，ケアの
快適さを測るために補助的に活用した。その結果，
離床ケアがストレスを引き起こしている可能性が
示唆された。この結果は，我々にとって驚きであっ
た。我々は，入居者を寝かせきりにしないケアを
最善と考え，対応してきた。しかし，そのケアは
単純ではなかった。他のケアとの比較で見えてき
たことは，離床ケアの目的が入居者と共有しにく
いことであった。たとえば，胃ろう，食事，入浴，
排泄は，ケアの目的が明確である一方，離床は次
の段階に何らかの目的がある場合がある。離床ケ
アの場合は，ケアの目的をお互いに共有し，丁寧
に説明しながら動作を促す必要性を感じた。
　2 つ目の課題は，体に触れることの難しさであ
る。離床を促すケアには，実は，一人で介助する
場合，二人で介助する場合，リフトを使う場合な
ど，バリエーションが存在する。また，居室担当
者が行う場合もあれば，シフトによって他の職員
が担当する場合もある。今回の測定では，同じス
タッフが，同じ時間帯に，同じ手法で離床を促す
という操作をした。こうした慣れた環境であって
も，入居者は，離床を促す声掛けをすると体を強
張らせる。自ら動くのではなく，職員にささえら
れて離床することに不安を覚える入居者がいる。
我々が出した結論は，離床ケアは，適切な声掛け
があったとしても誰しも不安を覚えるということ
だ。ケアのなかで相手に身をゆだねることは，当
然，緊張や不安を伴う。それが離床という，次の
動作，目的が伝わりにくいケアであったからこそ，
顕著に現れたと考えられた。
　いずれにしても，離床ケアが意思確認の困難な
入居者に何らかのストレスを与えていることは重
要な情報となる。今後，入居者のストレス，不安
を和らげる試みがなされれば，離床ケアもより効
果的なケアとなろう。
おわりに
　今回の調査は，まだ試行段階にある。我々は離
床ケアの測定結果を受け，不安やストレスを和ら
げる関わり方の検討に着手している。まずは，離
床ケアの時間帯，ケアの目的の共有方法，声掛け
の仕方，リフトを使った場合との比較等，プレ調
査を始めている。
　さらに，ケアを標準化すると同時に，その方に
とっての快適さ，不快さを測定することが重要で
ある。そのために，ケアごとの改善を試みるとと
もに，本人が快適に感じるケアが提供されている
か，個人ごとの唾液アミラーゼの測定を通して，
ケアを評価し，見直している。
　また，個々にとってのケアの快適さを，環境も
含めて検討している。様々な要因によって心の状
態が常に変わり得ると考えると，周辺的なストレ
ス要因も検討課題として考えなければならないか
らだ。
　介入前後の唾液アミラーゼを測定することは，
日々のケアやプログラムが，本人にどのような快
適さをもたらしているか客観的に把握（個別性に
も留意）することにつながり，今後の介入の根拠
となる。それが本調査によって明らかになった。
今後は，調査の数を増やすことで，ケアの前後で
の唾液アミラーゼ値の比較が可能となり，データ
の信頼性を担保できると考えている。
　本研究は，調査協力者なくしては実行できな
かった。言語機能重度化のために意思表出が難し
くなった入居者の方，声なき声に真摯に向き合お
うとした職員に敬意を表する。
　なお本研究は大妻女子大学戦略的個人研究費
（S2812）の助成を受けたものである。
注
（ 1 ） 今村等の研究では，在宅療養中（大島分類 1：
寝たきりの状態）の男性 1 名に対し，5 ヶ月
間で 8 回の測定を行ったことが報告されて
いる。そこでは，測定時間を生活リズムに
合わせ 7：30 ～ 9：30 に統一され，測定者
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も母親にされていた。本研究でもケア開始
時点と終了時点で唾液アミラーゼを測定し，
平均値を比較した。
（ 2 ） 今回，ひとりの入居者とご家族との面会場
面の前後で試行的に測定した際，唾液アミ
ラーゼの値が 312 kIU/L から 162 kIU/L に低
下した。後日，再び面会の前後で測定した
際も，162 kIU/L から 14 kIU/L に低下した。
この入居者にとって，家族と面会が何らか
の快適さにつながっていることが推察でき
た。しかし，個人の測定としてはまだ測定
を続けなければならない。
（ 3 ） 唾液アミラーゼの値自体は 30kIU/L 以上で
何等かのストレスがあるとされるが，それ
だけだと判断が難しい。また，値に個人差
があるため，絶対的な基準からストレス状
態を判断することは評価が分かれている。
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